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Terapi musik diyakini memiliki potensi untuk penyembuhan diri yang dimiliki oleh klien sebagai individu dan 
adanya efek terapeutik yang memungkinkan memperoleh kekuatan yang disalurkan secara eksternal melalui 
terapi. Musik dapat menstimulus tubuh untuk memproduksi molekul nitric oxide (NO). molekul ini bekerja pada 
tonus pembuluh darah yang dapat mengurangi tekanan darah. Tujuan  penelitian  adalah diketahuinya perbedaan 
tekanan darah sebelum dan sesudah diberikan terapi musik. Desain penelitian ini  quasi experimen   
menggunakan uji analisis t-test dependen untuk menemukan  perbedaan tekanan darah sebelum dan setelah 
diberikan terapi musik pada penderita stroke non hemoragik di RSUD Dr.H. Abdul Moeloek Provinsi Lampung. 
Hasil analisis terapi musik terhadap tekanan darah, dapat diketahui bahwa terdapat perbedaan yang bermakna 
pada tekanan darah sistolik. Perbedaan yang bermakna ini mengalami penurunan tekanan darah sebanyak 12 
poin. Menggunakan analisa bivariat didapatkan p-value 0,004 dengan derajat kesalahan 5%, disimpulkan p-value 
≤ nilai ߙ (0,05) maka terdapat perbedaan antara terapi musik terhadap tekanan darah pada penderita stroke non 
hemoragik, sedangkan pada tekanan darah diastolik terjadi penurunan tekanan darah sebanyak 8 poin. 
Menggunakan analisa bivariat didapatkan p-value 0,263 dengan derajat kesalahan 5%,  disimpulkan nilai p-value 
> nilai ߙ maka tidak terdapat perbedaan tekanan darah sebelum dan sesudah diberikan terapi musik pada 
penderita stroke non hemoragik di RSUD Dr.H. Abdul Moeloek Provinsi Lampung. Disarankan kepada 
pelayanan kesehatan agar menjadikan terapi musik menjadi alternativ kombinasi pengobatan di masa yang akan 
datang untuk penggunaan musik sebagai terapi kesehatan. 
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LATAR BELAKANG 
Terapi musik sudah banyak 
digunakan sejak dahulu. Dalam dunia 
Islam, musik digunakan oleh para filsuf 
muslim terdahulu sebagai sebuah terapi 
kesehatan. Efek musik memang sangat 
signifikan dalam upaya penyembuhan, 
menyehatkan, dan mencerdaskan manusia. 
Oleh karena itu, manfaat musik dalam 
kehidupan begitu simultan dengan aspek 
kesehatan fisik, psikologi, dan kecerdasan 
manusia terutama yang dikembangkan 
melalui terapi musik. Terapi musik 
didefinisikan sebagai suatu usaha yang 
berupa bantuan dari suatu proses terencana 
dengan menggunakan musik sebagai media 
penyembuhan bagi anak yang mengalami 
hambatan dalam masa pertumbuhan dan 
perkembangannya, penyembuhan bagi para 
penderita penyakit lansia, stroke, atau 
stress, tentunya dapat mencerdaskan otak. 
Musik merupakan alat bantu atau media 
untuk menumbuhkembangkan kemauan 
daya kreasi dan konsentrasi pada penderita 
yang mengalami hambatan atau gangguan, 
baik fisik-motorik, sosial-emosional, 
maupun mental-inteligensi (Aizid, 2011). 
Turana & Yuda (2000) mengatakan 
bahwa musik memiliki kekuatan untuk 
mengobati penyakit dan ketidakmampuan 
yang dialami setiap orang. Ketika musik 
diaplikasikan menjadi sebuah terapi, musik 
dapat meningkatkan, memulihkan, dan 
memelihara kesehatan fisik, mental, 
emosional, sosial, dan spiritual dari setiap 
individu..  
WHO mendefinisikan bahwa stroke 
adalah gejala-gejala defisit fungsi susunan 
saraf yang diakibatkan oleh penyakit 
pembuluh darah otak dan bukan oleh yang 
lain dari itu. Stroke di Indonesia 
merupakan penyakit nomor tiga yang 
mematikan setelah jantung dan kanker. 
Menurut survei tahun 2004, stroke 
merupakan pembunuh no.1 di RS 
Pemerintah di seluruh penjuru Indonesia. 
Diperkirakan ada 500.000 penduduk yang 
terkena stroke, dari jumlah tersebut, 
fungsional ringan sampai sedang dan 
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sepertiga sisanya mengalami gangguan 
fungsional berat yang mengharuskan 
penderita terus menerus di kasur. Stroke 
termasuk penyakit serebrovaskuler 
(pembuluh darah otak) yang ditandai 
dengan kematian jaringan otak (infark 
serebral) yang terjadi karena berkurangnya 
aliran darah dan oksigen ke otak. 
(Yastroki, 2004). 
Stroke dibagi menjadi dua jenis yaitu 
stroke iskemik maupun stroke hemorragik. 
Pada stroke iskemik, aliran darah ke otak 
terhenti karena arterosklerosis 
(penumpukan kolesterol pada dinding 
pembuluh darah) atau bekuan darah yang 
telah menyumbat suatu pembuluh darah ke 
otak. Hampir sebagian besar pasien sebesar 
83% mengalami stroke jenis ini. Hipertensi 
(tekanan darah tinggi) merupakan faktor 
resiko utama yang menyebabkan 
pengerasan dan penyumbatan arteri. 
Penderita hipertensi memiliki faktor risiko 
empat hingga enam kali lipat dibandingkan 
orang yang tanpa hipertensi dan sekitar 40 
sampai 90 persen pasien stroke ternyata 
menderita hipertensi sebelum terkena 
stroke (Shadine, 2010). 
Berdasarkan data rekam medik pada 
tahun 2010 di Rumah Sakit Dr.H Abdul 
Moeloek didapatkan penderita penyakit 
stroke non hemorragik berjumlah 383 
orang, sedangkan pada tahun 2011 
penderita penyakit stroke non hemorragik 
bertambah menjadi 396 orang. 
Berdasarkan hasil data tersebut selama 
tahun 2010 sampai tahun 2011 penderita 
penyakit stroke non hemorragik 
mengalami peningkatan berkisar 4% dari 
tahun sebelumnya. Melihat dari data 
tersebut banyak sekali penderita penyakit 
stroke yang memerlukan pengobatan, baik 
pengobatan medis maupun non medis.  
Berdasarkan data dan fenomena di 
atas peneliti  tertarik mengadakan 
penelitian tentang perbedaan tekanan darah 
sebelum dan sesudah diberikan terapi 
musik pada penderita stroke non 
hemorragik di Rumah Sakit Umum Daerah 
Dr.H. Abdul Moeloek Provinsi Lampung. 
 
METODE   
Desain penelitian ini eksperimen 
semu (Quasi Experimen Design) dengan 
pendekatan time  series design yaitu 
melakukan pengukuran lebih dari satu kali, 
baik sebelum atau sesudah perlakuan, 
tetapi dalam desain ini tidak ada kelompok 
kontrol (pembanding).  
Sampel dalam penelitian ini 
menggunakan metode accidental sampling, 
yaitu pasien dengan diagnosa medis stroke 
non hemorragik yang belum pernah 
diberikan terapi musik sebelumnya dan 
dalam keadaan sadar serta memiliki fungsi 
pendengaran yang baik.  
Pengumpulan data dilakukan 
menggunakan metode pengukuran 
langsung, yakni melakukan pengukuran 
tekanan darah kemudian memberikan 
musik yang disukai pasien selama 60 menit 
sebelum istirahat selanjutnya melakukan 
pengukuran tekanan darah kembali. 
Membandingkan tekanan darah sebelum 
dan sesudah diberikan terapi musik. Terapi 
musik hanya diberikan satu kali dalam 
sehari dan hanya dalam satu kali 
pemberian terapi. Data hasil pengukuran 
dilakukan uji menggunakan uji T-test 
dependen untuk mengalisis hubungan 
terapi musik terhadap tekanan darah pada 
penderita stroke non hemoragi.  
Analisis menggunakan analisis 
univariat terhadap karakteristik dan 
analisis bivariat untuk mengetahui 
berhubungan atau berkorelasi terapi musik 
terhadap tekanan darah, dengan bantuan 
software komputer. 
 
 
HASIL  
 
Analisis Univariat 
 
Analisis univariat terhadap 
perubahan tekanan darah seluruh subjek 
penelitian dapat  dilihat secara lengkap 
pada tabel  berikut:  
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Tabel 1: Distribusi Rata-Rata Tekanan 
Darah Sebelum Terapi Musik 
pada Penderita Stroke Non 
Hemoragi   
Hasil Ukur Tekanan Darah  Sistolik Diastolik 
Mean 153,67 96,33 
Median 154,00 98,00 
Standar Deviasi 24,631 16,033 
Varian 606,706 257,059 
   
Berdasarkan tabel 1 didapatkan hasil 
tekanan darah sebelum diberikan terapi 
musik bahwa tekanan darah sistolik 
dengan rata-rata 153,67 mmHg, median 
154 mmHg, standar deviasi 24,631 mmHg, 
varian 606,706 mmHg, tekanan darah 
diastolik sebelum diberikan terapi musik 
dengan rata-rata 96,33 mmHg, median 98 
mmHg, standar deviasi 16,033 mmHg, dan 
varian 257,059 mmHg. 
 
Tabel 2: Distribusi Rata-Rata Tekanan 
Darah Sesudah Terapi Musik pada 
Penderita Stroke Non Hemoragi 
               
Hasil Ukur Tekanan darah post Sistolik  Diastolik  
Mean  149,89 95,22 
Median  151,00 96,00 
Standar Deviasi  25,736 17,478 
Varian  662,340 305,477 
 
Berdasarkan tabel 2 didapatkan  
tekanan darah setelah diberikan terapi 
musik bahwa tekanan darah sistolik 
dengan rata-rata 149,89 mmHg, median 
151 mmHg, standar deviasi 25,736 mmHg, 
dan varian 662,340 mmHg, tekanan darah 
diastolik setelah diberikan terapi musik 
dengan rata-rata 95,22 mmHg, median 96 
mmHg, standar deviasi 17,478 mmHg, dan 
varian 305,477 mmHg. Berdasarkan tabel 
1 dan 2 di atas bahwa terjadi perubahan 
tekanan darah. Perubahan tekanan darah 
ini cenderung mengalami penurunan pada 
tekanan darah sistolik dan diastolik. 
 
 
Analisis Bivariat 
 
Analisis bivariat terhadap perubahan 
yang terjadi pada tekanan darah sistolik 
dengan menggunakan uji t-test sebagai 
berikut: 
 
Tabel 3: Perbedaan Tekanan Darah 
Sistolik Menurut Sebelum dan 
Sesudah Terapi Musik 
 
TD 
Sistolik Mean 
Std. 
Deviasi 
Std. 
Error  
p 
value 
Sebelum 153,67 24,631 5,806 0,004 Sesudah 149,89 25,736 6,066 
 
Berdasarkan tabel 3, rata-rata 
tekanan darah sistolik sebelum diberikan 
terapi musik adalah 153,67 mmHg dengan 
standar deviasi 24,631 mmHg. Pada  
tekanan darah sistolik setelah diberikan 
terapi musik didapatkan rata-rata 149,89 
mmHg dengan standar deviasi 25,736 
mmHg. Terlihat nilai mean perbedaan 
antara tekanan darah sistolik sebelum dan 
sesudah diberikan terapi musik adalah 
3,778 mmHg dengan standar deviasi 4,898 
mmHg. Hasil uji statistik didapatkan p 
value 0,004, maka disimpulkan ada 
perbedaan yang signifikan antara 
pengukuran tekanan darah sistolik sebelum 
dan sesudah diberikan terapi musik. 
 
Tabel 4: Perbedaan Tekanan Darah 
Diastolik Sebelum dan Sesudah 
Terapi Musik 
 
TD 
Diastolik Mean 
Std. 
Deviasi 
Std. 
Error 
p 
value 
Sebelum 96,33 16,033 3,779 0,263 Sesudah 95,22 17,478 4,120 
  
Berdasarkan tabel 4, rata-rata 
tekanan darah diastolik sebelum diberikan 
terapi musik adalah 96,33 mmHg  dengan 
standar deviasi 16,033 mmHg. Pada  
tekanan darah diastolik setelah diberikan 
terapi musik didapatkan rata-rata 95,22 
mmHg dengan standar deviasi 17,478 
mmHg. Terlihat nilai mean perbedaan 
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antara tekanan darah sistolik sebelum dan 
sesudah diberikan terapi musik adalah 
1,111 mmHg  dengan standar deviasi 4,071 
mmHg. Hasil uji statistik didapatkan p 
value 0,263 maka dapat disimpulkan tidak 
terdapat perbedaan yang signifikan antara 
pengukuran tekanan darah diastolik 
sebelum dan sesudah diberikan terapi 
musik. 
 
PEMBAHASAN 
 
Berdasarkan hasil pengukuran 
tekanan darah terhadap responden 
didapatkan penurunan tekanan darah 
sistolik yang didapat adalah sebanyak 12 
poin sedangkan untuk tekanan darah 
diastolik terjadi penurunan tekanan darah 
sebanyak 8 poin. Berdasarkan hasil uji 
hubungan atau korelasi tekanan darah 
dengan terapi musik dapat diketahui bahwa 
ada hubungan yang bermakna antara terapi 
musik yang disukai terhadap tekanan darah 
sistolik pada pasien stroke non hemorragik. 
Hasil analisa bivariat menggunakan rumus  
uji t test dependen pada tekanan darah 
sistolik, didapatkan p value 0,004 dengan 
derajat kesalahan 5%, dapat disimpulkan 
p-value ≤ nilai ߙ (0,05) maka terdapat 
perbedaan tekanan darah sebelum dan 
sesudah diberikan terapi musik pada 
penderita stroke non hemorragik. 
         Berdasarkan hasil analisis data 
bahwa terdapat perbedaan yang bermakna 
tekanan darah sistolik sebelum dan 
sesudah diberikan terapi musik. Hal 
tersebut menurut peneliti dapat terjadi 
dikarenakan karena adanya relaksasi yang 
ditimbulkan saat mendengarkan musik 
sehingga mengakibatkan vasodilatasi 
pembuluh darah. Pendapat ini didukung 
oleh pendapat Guytom & Hall (2008) dan 
Masud (1989) yang menyatakan 
rangsangan yang dikirim ke pusat 
vasodilatasi pembuluh darah sehingga 
tahanan perifer total menurun yang 
berpengaruh menurunkan tekanan darah. 
Sesuai pendapat dari Djohan (2006) dalam 
Safira dan Saputra (2009) menyatakan 
bahwa  terapi musik sangat efektif dalam 
tiga bidang pengobatan, yaitu: 1) Sakit, 
kecemasan, dan depresi, 2) Cacat mental, 
emosi, dan fisik, 3) Gangguan neurologis. 
Menurut Association For Profesional 
Musik Therapist In Great Britain, terapi 
musik adalah bentuk rawatan dengan 
hubungan timbal balik antara pasien 
dengan terapis yang memungkinkan 
terjadinya perubahan dalam kondisi pasien 
selama terapi berlangsung. Terapi musik 
juga akan mendukung proses kreatif 
menuju keutuhan dalam fisik, emosional, 
mental, dan spiritual seperti kemandirian, 
kebebasan untuk berubah, kemampuan 
untuk beradaptasi, keseimbangan dan 
kemampuan untuk berintegrasi (Safaria 
dan Saputra, 2009). 
Analisis perubahan tekanan darah 
diastolik dengan menggunakan uji t test 
dependen, didapatkan p value 0,263 
dengan derajat kesalahan 5% dapat 
disimpulkan nilai p value > nilai ߙ maka 
tidak terdapat perbedaan tekanan darah 
sebelum dan sesudah diberikan terapi 
musik pada penderita stroke non 
hemoragik. Berdasarkan hasil analisis data 
bahwa tidak terdapat perbedaan yang 
bermakna pada tekanan darah diastolik 
setelah diberikan terapi musik hal tersebut 
didukung hasil penelitian yang telah 
dilakukan oleh Saloma Klementina Saing 
di Universitas Sumatera Utara yang 
melakukan penelitian terapi musik 
terhadap tekanan darah pada tahun 2007 
yang menyatakan pemberian terapi musik 
selama 1 jam tidak mempunyai pengaruh 
yang bermakna dengan hasil p value= 0,06 
pada tekanan sitolik dan pada tekanan 
diastol dengan hasil p value = 0,07. 
Dalam penelitian ini, peneliti 
berpendapat bahwa penurunan tekanan 
darah yang terjadi dalam penelitian ini 
karena peneliti melakukan pemilihan lagu 
yang disukai dan melakukan observasi 
pemilih waktu pemberian terapi musik 
yaitu waktu sebelum responden istirahat 
dan dalam durasi musik yang diberikan 
adalah 1 jam. Disamping itu pada usia 
dewasa yang lebih tua akan terjadi 
penurunan elastis arteri sehingga dapat 
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meningkatkan resisten perifer dan 
selanjutnya meningkatkan tekanan darah. 
Dengan posisi selama pengukuran tekanan 
adalah supinasi karena menurut Tambunan 
dan Kasim (2011) mengatakan tekanan 
darah cenderung mengalami penurunan 
ketika pada posisi supine atau prone.  
Selain itu peneliti juga berpendapat 
bahwa dalam penelitian ini juga harus 
mempertimbangkan usia responden yang 
akan diberikan terapi, karena semakin 
lanjut usia yang mengalami masalah 
degenerasi maka akan mempengaruhi 
masalah pendengaran, elastisitas pembuluh 
darah, dan masalah neurologis. Sehingga 
efek terapi musik yang diberikan akan 
kurang maksimal. Dalam pemilihan musik 
hendaknya yang sederhana, menenangkan 
dan mempunyai tempo yang teratur. Musik 
jazz yang rumit, heavy rock, dan musik 
klasik yang menggelora bukan merupakan 
pilihan yang cocok. Musik yang terbaik 
untuk terapi adalah musik instrumental, 
musik alam sekitar, atau musik meditatif 
(Mucci & Mucci, 2002). 
Penghambatan simpatis akan 
menurunkan tekanan pada tiap volume 
arteri dan vena. Kemudian terjadi 
penurunan kimia darah seperti rendahnya 
kadar oksigen, meningkatnya kadar karbon 
dioksida dan hidrogen atau menurunnya 
PH. Keadaan ini akan merangsang reseptor 
kimia yang terdapat di sinus carotikus, 
sehingga reseptornya mengirim rangsang 
yang berjalan didalam Hering’s nerve dan 
saraf vagus ke pusat vasomotor di area 
vasokonstriktor, yang pada bagian ini 
terdapat pusat cardioaccelerator yang 
dapat mengeluarkan rangsang yang 
berjalan disaraf simpatis menuju ke 
jantung dan area vasokonstriktor mengirim 
rangsang ke pembuluh darah sehingga 
menyebabkan pengecilan diameter 
pembuluh darah yang berpengaruh 
meningkatkan tekanan darah. (Guyton & 
Hall, 2008; Masud, 1989). 
 
 
 
 
KESIMPULAN 
 
Berdasarkan hasil analisis data dan 
pembahasan dapat disimpulkan bahwa 
tekanan darah sistolik pada penderita 
Stroke Non Hemoragik sebelum diberikan 
terapi musik  rata-rata 153,67 dan tekanan 
darah diastolik rata-rata  96,33, sedangkan 
tekanan darah sistolik sesudah diberikan 
terapi musik rata-rata 149,89 dan tekanan 
darah diastolik  rata-rata  95,22. 
Hasil analisis lebih lanjut 
menunjukan terdapat perbedaan yang 
bermakna pada tekanan darah sistolik 
sebelum dan sesudah diberikan terapi 
music, tetapi tidak ada perbedaan yang 
bermakna pada tekanan darah sistolik 
sebelum dan sesudah diberikan terapi 
musik pada penderita Stroke Non 
Hemoragik  
Berdarakan kesimpulan tersebut 
maka peneliti mengarapakan agar terapi 
musik dapat diterapkan menjadi alternatif 
kombinasi terapi dalam menurunkan 
tekanan darah pada penderita stroke non 
hemoragik. 
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